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淋巴肉腫ノ Lイム ベ ヂン1現象
k阪高等肉祭事門早校外科俗語文室（軍基数十受）
講師冗阜士 義 朗
Uber die lmpedinerscheinung betreffend Menschen-
lymphosarkom -Zur Frage der Ursache 
des Lymphosarkoms. 
¥'on 
Dr. Y. Okuma, Dozenten der Klinik. 
〔九u、derchirurgische Klinik derけ叫l、aMedi11,che Hoel円ばhulピ
(Direktor ・ Prof. Dr. Y. Mori).J 
T estmaterialien 
1) Natives Extrakt d出九knschenlymphosarkomstS）ー ＼＼＇irhaben ur附礼tiventfernten Lym-
phosarkom im Verhaltnisse von lg Suh~tanz aut 2cc J¥Iedium mit 0.85% Nad-Losung emulgiert 
und die Emulusion in einem bei JOO。C.sie<lend巴nW:wwrbade 5 NI inuten Jang erhitzt und 
dann scharf abz巴ntrifugiert. I )i巴se只r立u→、eissliche,ganz !eichtにctr泊l】teZent! ifugate nennen wir 
nativen Extrakt des Lyrnphosarkoms und bezeicbnen mit der Abki.irzungメ．
z) .¥ l>gd.;:och舵S Ex tr礼ktdes 九len~chenlym phosarkoms (SK30’）. Das native Extrakt lメ1
haben wir des weiteren in einen ¥¥'ass巴rhadeeine hal:吃ト＇Lundehmg bei rno0 C. abgekocht. 
Dabei entstand weder vermehrte Triibu川 町凡hein .:¥ied巴rscli叫・ Dieso hergestellten abge・
kocht巴 Extrakt l汚zeichnen¥1・ir mil der Al 1k泊rzungSK3ゲ．
3) Natives Extra kt des l¥: ran kcnmuskels (M). ¥'ir halicn aseptisd1 exzidierten gesun<len 
Lymphosarkomknnkenmuskel und Herstcllungs1・erfahren diじ出川 nativen Extrakt ist ganz gleich 
mit bei nativen Extrakt d邸：＼Ienschcnsarkoms.
4) λbgekochtes Ext叫王td巴SKra山子nmuskelと込山TK30'). D礼S ci恥 hallヲ巴 Stundela昭 bei
10° C. ahgekocl1te 11ati1T Extrakt ne11w1 wir abgekochten Extralζt des Krankenmuskels (MK30’）. 
Dieses Extrakt ist makroskopisch gleiche Fliis~i~keit mit nali、・enExtrakt des Krankenmuskels. 
Versuchsanordnung und Versuchsergebnisse 
Wir habcn nach H ~rlght die die normale in vitro vor ,icli gehende Phagozytose (von 
Stahylococcus aureus) forderncle Wirkung von S. ~K30', ~［ 1md MK30’unter sonst gleichen 
Bedin[{tmgL'l1 ver耳leichen und in Fig・ J-2 川.~e.~dienen l¥.l'sulL1te erhalten (vgl. Fig. 1-2 ).
大限試験管内喰菌現象＝及ポス人健淋巴内服ノ tイムペヂン1現象 845 
Zusammenfassung 
Das Lymphosarkom des Menschen wiesen das lmpedin auf, <las sich in der Paralysierung 
der normalen Phage.勾 tose<lokumentiert, aber der Muske! des Menschen nicht. Daraus ergibt 






















3. 可千釘休巴肉MU佼。店、:fr・吉OサOヨリ易lj出セル淋巴肉眼組織ノ 1;¥iヨリ製ス。 而シテコ F
腫蕩ハ別出前試験穿刺ニヨリ純血液ヲ得．之ヲソ与天斜面．中干h肉；＇！・.血液寒ヲ〈余
中＝培養試E金ヲ行ヒ夕 jl,モ｜ヲ謹明セザリシモノナリ。病史ハ後掲セリ。
（甲） 生it主（略ね： Jミ！ J：記ノ肉眼組織片 lg＝－封 シ0.5%石炭酸加0.85%食盟水ヲ2cc ノW1J
ニj主ギ乳鉢中ニテ微最Ilニ隣伴シ．コレヲ試験管ニ移シ揖氏100度ノ重湯煎中ニ3分間煮沸シ，
可援性蛋白惜ヲ凝同セシメ之γ＇）li＼力遠心沈澱シ，之ヲ克 ＝－ 2査夜氷t内ニ静置心． ソノ上澄
if~ ヲ取リタルモノナリ。コノ‘伐ハ女向色ニテ極クHi=j厨渇セリ。
｛乙） 30分煮治（Jlf告符引＇30', , IJI）ノ1部ヲ児＝揖氏 100度＝沸騰シツツアル衰弱煎ェテ30
846 日本外科策医I ：~~ 1：！ 谷川 3 批
分間煮沸セルモ ノ ナリ。外観上JI~）ト会々同一ノ性AA ヲ呈シ沈i股等モ生ゼズ。
4. 可検筋肉液。上記忠者吉OサO ノ左側Mq~~fi'fj ノ l部ヲ 正後6時間後＝健常ト思惟サル ic 部
ヨリ切除シテ製ス。
（内） 河口氏（m告（：f'.¥T, l可；除t休巳肉j見if支（ IJ~ ）トたク同－－ l )i .:1＂＇ヨリテ 裂ス。j討す色。"flンド
透明ノ液ナリ。
（丁） 川分；T口氏＇I~討を＇.＼ IK30’） t丙）ヲt，保氏1001主30分川煮沸シタルモノナリ 0 'Iト棚上 〈内）
ト会ク同一ノ・l;J：・!lkヲ呈セリ。
向雨可検if主ハ製造後しアンプラ「ニ対ジポ，J:20ケ II電録冷房rド ニ f~Htセラレ タルモノナリ。
5. 針）！（~食臨＊。 0-5"＇口行炭階川｜｛｝え九%食l~，（~7)<. エテ i今村i i: j怜＜ I記 7製ス Fレニ用 ヒタルモノト同一
ナリ。
賓験方法
余等ハ試験管内喰菌作用貨政r妓ハライトノLオプ ソ エ ン1試験法ノ ソ レニ jjf~ゼ町リ。 ifli シ テド
貰I~台ハ手投甚ダ熟練ヲ要スルモノニ シテ寛峨経過中比少 ノ組漏アルモ直ニ貰験成結アイ·~i明ニ陥





色シ検鏡セリ。検鏡 ＝際シテハ任意ノ刷l!H’ニ現ハレタ；［...輪廓正シクf/Ji.在セル1j1 ・l'J: ｛ユ核白血球・
しエオヂン寸晴好細胞及大軍緩綱胞ヲ合シテ 100倒，汁上シ，細菌鴨ヲ包喰セル喰細胞数L喰1，細






向菌液ハ7象倣貰験ニヨリ 51-1}ニ陥作セルモ ノカn品－t:-jrj;j ·，：；~ ナル コ ト ヲ Jn リタ ルヲ以テ t: ·er 11；；ι ニ
ハ可検材1’I1. ノ法菌液ヲ封Jli~食蹄水ニテ5倍ニ rr~n·・ヒルモノヲ Ji~ ヒタリ。
賓験成績
賓験第 I （可除i本口肉腫i1!1 r1.テノ H~1f !
百I検淋巴肉腫液ノ生液（S）及煮液＞＇SK30’）ヲfキミO,:!cc,0...lcc宛，＇.（＼＼］·照トシテハ封）！（~食物．水ヲ カH
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l 只 ；－： l 140 i 
0.4 I I i 
; SK30ノ： －~υ ！ 200 : 280 
~:iCI : 40 ~ 60 I 100 
! s 46 , 11 I 123 
0-2 I I ' I 
｜幻.；：so' I 62 : Jn I 1s 
｜｜ 討 i,H I 114 I 168 
' 0.4 I I -1 i 
SK 30' ! 79 I 155 ! 








































































ヨリ 0.4ccニ増加シタルエ一致連行シテ喰菌作用モ亦増強セラ レタリ。抗原用量ヲ0.2LL2. 
（可検筋肉液ヲ以テノ検斉）責験第 II





a I ·~~ドI1!1＿ 一一
0.21 M川－~；円訂ITf 1！三I0.2 1ぷ石了I~子日「
0.41 M芯パ 1~~ I 1~~ I ~~~ I i I 0.4 Iん l~~ I ~6b I i~~ 
りいれぴI~g I 1~~ I ig I平 I0.2 J 品川~~ I 1~g I i~g 
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血液所見 赤血球型＇.（463~白白血球盟主9,700 I.エオヂy ' I脅好性多十五白血球2.6＇.＇.；，中性 I者好性多絞白血球
5!l.0%, i休巴細胞32.3%，単級白血球及移行型0.11~0 。
局所所見左大腿上部内側＝鴛卵大／ JI重脹アリ。境界不鮮明， 判H1f!J<:11可ノ、略 々正常， 局所ノ i~J史上昇7
認メズ，腫fi百及匪縮性ナシ。腫脹ハ表面子滑＝テ皮ri可及下床トハヨク移動セシメ得。環力性軟品シテ波動
ヲ詮明セズ。倫ホコ／J毘癒ノ直上方＝ 1飽／胡桃巣＇＇－ ／球形品シテ弾力性軟，皮膚及下！末トヨタ移動セシ
パやレ~痛性腫癒ヲ締ル。向ホコノイ也左右ノ版滞郎＝各々 1 個／淋巴腺JI副長ヲ見Jレ。 ~pチ左ハ碗買大ユシ
テ右ハ之ヨリ粉々大ナり。執レモ磁力性軟＝シテ皮膚及下床トヨタ移動セシメ得。
手術所見（第I) 入院第品目白＝ cJボカイ y守局所麻酔／モトエ左仮i；三力Pレパ氏三角部＝於テプーとゲト
氏靭幣ノ中央ヨリ約ヨ篠指下昔日ヨり斜下方＝約lOc山／皮切ヲ加へ皮下脂肪組織ノ直下＝存セル驚9日大卵図
形ノ腫第＝達ス。歴書事ノ壁ノ、非薄ニシテ緊満セノレ毛周劉ト／癒着ナク苦言易＝別Ilスルヨトヲ得タ H。角ホ
コノ！彊害事ノ上部ヨリ鳩9日大ノ2個ノ同様ナノレ腿務ヲ易l]U¥シ創7閉ヅ。
別止i標本ハ包j匝［灰白色一様＝髄後＝シテ検鏡上附悶ニ示見知ク；休巴肉服／｛象ヲ’社セリ。（本根本ノ診断
＝恵比テハ京大i清野教授ノ；御教示7仰ギ！） l)。議ンデ同教授＝深謝ス。）
手術所見（第2) 入院第15日目＝局所麻酔ノモトエ開腹7行ヒ後腹膜股ヲ検セジモ雌傍7認 メズ。
経過 入院後会ク平穏ナノレ経過ヲトリ居タルモ第2回目ノ手術後4日ユシテ下版部ユ峰；相殺炎ヲ併殺シ死
亡セリ。
昔日検ユヨリ念性気管支炎，程度ノ三手術ユヨル腹膜炎，資質性臓器／ ;n行別ヲ認メ担ルモil!-=l休巴開聖
膝ヲ設明セザPキ。
大限論文附闇
Lymphosarcoma. 
Ca. 400× 
